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Svenska Kommunférbundet far hdrmed uppmérksamma kommunerna pa
den nya lag om likemedelsférméner (2002:160) och de dndringar i hédlso- och
sjukvardslagen, HSL (1982:763) 3e § och 18 d § som géller frdn och med

1 oktober 2002.

Till grund for bestimmelserna ligger: Utredningen: SoU 2000:86 “Den nya
lakemedelsforméanen”.

Regeringens proposition 2001/ 02:63 “De nya liakemedelsférmanerna”.

Socialutskottets betdnkande SoU 2001/02:10, “Betdnkande av utredningen
om nya ldkemedelsférmanen”.

Bakgrund

Adelreformens mél att dldre och funktionshindrade i hogre grad skall ges
mojlighet att fa sina behov tillgodosedda pa ett sdtt som &r integrerat i bo-
ende och vardagsliv, skall ligga fast. Detta innebér att personer som kan
skota sina ldkemedel sjdlva ska gora det i enlighet med nuvarande bestdm-
melser. Grunden for ldkemedelshantering i Oppen vard dr att den enskilde
sjdlv svarar for sin medicinering och att forskrivning sker via recept eller
dosdispensering via Apoteket AB.

De vardtagare som far lakemedel férskrivna via individuella recept eller via
Apotekets dosdispensering betalar sina lakemedel upp till hogkostnadsskyd-
det som tidigare.

Aldre personer lamnar idag sjukhusen med kvarstdende savil omvardnads-
som sjukvardsbehov. Detta stéller stora krav pa den kommunala &ldre-
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omsorgen men dven pd lakarinsatser fran landstingen. Mdnga vardtagare i
olika former av dldreboende och dven vardtagare ordindrt boende som far

sjukvard i hemmet, har inte sjdlva mojligheten att svara for sin lakemedels-
hantering

Vid de sarskilda boendeformerna for édldre finns ofta sarskilda lakemedels-
forrad déar de boendes lakemedel forvaras i personliga forpackningar
och/eller i dosférpackningar som Apoteket AB levererat. I forrdden finns i
allmanhet ocksa ett antal lakemedel (akutforrad) att anvandas for de boende
ndr behov uppstdr antingen genom individuella ordinationer eller ordinat-
ioner enligt ldkares generella direktiv. Dessa fragor regleras narmare i Social-
styrelsens foreskrifter om dndring i foreskrifter och allménna rad (SOSFS
2000:1) om ldkemedelshantering i hilso- och sjukvéarden ( 2001:17 )

Personer med betydande sjukvardsinsatser, svara somatiska sjukdomar och
personer med demens saknar ofta mdjligheter att pa ett sdkert sitt svara for
sin egen lakemedelshantering. Det innebar att personalen skoter lakemedels-
hanteringen ungefédr pa samma sédtt som inom den slutna sjukvarden. Den
medicinskt ansvariga sjukskoterskan ansvarar for att det finns rutiner for
lakemedelshanteringen inom kommunen.

Kassationen av lakemedel ar enligt samstdmmiga uppgifter betydande inom
de sdrskilda boendena. Forpackningar och dosdispenserade lakemedel maste
manga ganger kasseras darfor att den dldres sjukdomsbild foérdndras. Detta
kraver fortlopande anpassning av lakemedelsforskrivningarna. Det kraver
ocksa omfattande arbete for personalen och betydande administration i sam-
band med ordinationsidndring.

Akutforrad ar i vissa situationer ett komplement till receptforskrivna eller
dosdispenserade ldkemedel for att ldkemedelshanteringen ska vara praktisk,
saker och kostnadseffektiv. Pa flera héll i landet har ldkemedels kommittérna
uppréttat ldkemedelslistor for lakemedel i akutforrad som kan ges av legiti-
merad sjukskoterska enligt generella direktiv fran ansvarig lakare.

Kostnadsansvaret for lakemedel ur akutforrad har varit en kélla till problem
mellan landsting och kommuner. I en del sirskilda boenden har man inte haft
tillgang till akutlakemedel. Brist pa tillgang till akutférrdd har for en del dldre
inneburit att de hanvisats till akutsjukhus da de haft behov av akuta ordinat-
ionsandringar. Det forekommer att landsting och kommuner genom 6ver-
enskommelser bibehdllit “fullstindiga” ldkemedelsforrad pa sjukhem som
overtagits i samband med Adelreformen. D& nagot lagstod for att inrétta 13-
kemedelsforrad i 6ppen vard hittills inte funnits har fragor kring kostnadsan-
svaret och hanteringen av vardtagarnas egenavgift varit oklara och svéra att
16sa.

Den mdjlighet som finns fr.o.m. 1 oktober 2002 att inrdtta akutférrad eller
fullstandigt forrad forvantas bidra till forbéttrad kvalitet i varden, 6kad me-
dicinsk sdkerhet och minskad kassation av ldkemedel. Det ger mdojlighet for
kommuner och landsting att anpassa hur ldkemedelsforsorjningen ska orga-
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niseras utifran vardtagarnas behov och verksamhetens innehall och klargor
kostnadsfoérdelningen.

Lakemedelsforrad kan inrattas

Det framgar dven i HSL 18 d § att landstinget, efter framstallan frdn kommu-
nen far erbjuda samtliga som bor i en viss sédrskild boendeform enligt SoL 5
kap 5 § 2 st. eller i en del av en sddan boendeform ldkemedel ur ldkemedels-
forrdd vid det sdrskilda boendet. Sddana forrdd far ocksa inrdttas inom den
kommunala hemsjukvérden. Lakemedel fran sddana forrdd skall vara kost-
nadsfria for vardtagarna.

Kommunen stdr i dessa fall for lokal och personalkostnaderna medan lands-
tinget tillhandahéller lakemedlen.

Sddana ldkemedelsforrad kan antingen vara forrad som innehaller flertalet av
de ladkemedel som vardtagarna behover (fullstindigt forrad) eller forrdd en-
bart for vissa basldkemedel (akutforrad).

Avgorandet om ldkemedelsforrad skall inréttas eller ej bor foregas dels av en
medicinsk bedémning av vdrdtagarnas behov, dels av ett stallningstagande
till verksamhetens innehall.

Av forarbetena framgar att det dr onskvart att det finns tillgang till sjuksko-
terska som &r knuten till det sarskilda boendet dygnet runt, dér fullstindiga
forrad uppréttas.

Den enskilde har alljamt kvar méjligheten att fa sina ldkemedel via recept
eller dosexpedition via Apoteket AB. I sddana fall far den enskilde betala den
egenavgift som alla ska betala inom ldkemedelsférménerna.

En forutsdttning for att inrdtta likemedelsforrdd ar att landsting och kom-
mun dr overens om det.

Kostnadsfria lakemedel till vissa dldre

Aldre som é&r bosatta i sirskilda boenden enligt SoL 5 kap 5 § 2 st. samt vard-
tagare som far hemsjukvard genom kommunen kan fr.o.m. 1 oktober 2002
erbjudas kostnadsfria ldkemedel frdn likemedelsforrad. Varje vardtagare
skall erbjudas att utnyttja den formén det innebér att utan egenavgift fa 1a-
kemedel ur férrddet. Mojligheten att fa kostnadsfria ldkemedel géller dven
personer dadr landstinget ansvarar for hemsjukvarden.

I de fall kommunen inte inrdttat ldkemedelsforrdd i enlighet med lagen, s&
har vardtagaren inte rétt till kostnadsfria ldkemedel.

Fullstandiga lakemedelsférrdd och de kostnadsfria lakemedlen &r i forsta
hand ar tankta att inrdttas inom hemsjukvard eller ett sdrskilt boende déar
vardtagare vardas som har allvarliga sjukdomar, vardas i livets slut eller har
svara demenstillstind som innebér behov av tdta dandringar i ladkemedelsor-
dinationen hos den enskilde

Vid andra sarskilda boenden for dldre kan finnas behov av att fa ldakemedel
pa grund av akuta tillstand. Akutforradet dr dé ett komplement till att den
enskilde far ldkemedel forskrivna via recept eller dosdispensering via Apote-
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ket AB. Lakemedel ur ett sddant akutforrdd ska vara kostnadsfria for den
enskilde

Personer som inte omfattas

Lagen ger inte mojlighet att inrdtta ldkemedelsforrad vid bostader med sar-
skild service for funktionshindrade enligt SoL 5 kap 7 § 3 stycket och LSS 9 §
p 8-9.

Det innebér att personer bosatta i sddana boenden inte far ratt till kostnads-
fria ldkemedel enligt den nya lagen (2002: 160) om lakemedelsférmaner m.m.

Vad skall finnas i lakemedelsforraden

Dé det géller innehallet i savél akutférrad som i fullstindigt ldkemedelsfor-
rad bor landstingets ldkare avgora detta tillsammans med den medicinskt
ansvariga sjukskoterskan i kommunen.

Kravs sarskild personal vid lakemedelsforraden

Forfattningen for lakemedelshantering inom sadan verksamhet som omfattas
av hélso- och sjukvdrdslagen dndras inte med anledning av de férandrade
lakemedelsférmanen for dldre. Socialstyrelsens foreskrifter om dndring i fore-
skrifter och allménna rdd (SOSFS 2000:1) om ldkemedelshantering i halso-
och sjukvarden ( 2001:17 ) galler.

Medicinskt ansvarig sjukskoterska faststaller rutiner for lakemedels hantering

Vérdgivaren dvs. huvudmannen skall ge skriftliga direktiv och sdkerstalla att
kvalitetssystem innehéller rutiner for liakemedelshantering. I de skriftliga
rutiner som Medicinskt ansvarig sjukskoterska skall faststdlla enligt samma
forfattning, ingar bland annat, att upprétta rutiner och faststélla ansvarsfor-
delning vad géller férvaring och rekvisition av ldkemedel.

Fragor med anledning av cirkuldret besvaras av Gabriella Kollander Fallby,
tfn 08-452 77 90.
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